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Resumo: A escolha deste tema, ou seja, a associacéo entre duas palavras de grande significado
— SIDA e Morte — deveu-se a imediata correlacdo que é feita entre as duas mediante o
diagndstico: HIV positivo. Ao se deparar com este, o que se reifica e se realiza é a
possibilidade iminente da morte. A negagao da morte, comum ao ser humano é
possibilitada por um diagnéstico que carrega intrinsecamente um prognéstico: a morte
anunciada. Escrever sobre a morte caracteriza-se pela dificuldade de nao existir a
experiéncia prépria da morte como base de explanagdo. O que existe é a morte
particular, sentida na perda do outro, nas grandes mortes em massa ou nas pequenas
mortes do dia a dia, a perda de um projeto, de um sonho, de um amor. Arriscando-se
nessa complexidade, pretende-se discorrer sobre algumas faces da morte.

Palavras-chave: Sida e Morte, Psicanalise, Sexualidade e Moralidade

Abstract: The choice of this theme, namely the relationship between two words of great significance - AIDS
and death - was due to immediate correlation is made between the two through the diagnosis: HIV
positive. When you encounter this, which is reified and is held is the possibility of imminent death.
The denial of death, common to humans is made possible by a diagnosis that carries an inherently
prognosis: a death foretold. Writing about death is characterized by difficulty if there is the
experience of death itself as the basis for explanation. There is a particular death, felt the loss of
another, in large mass killings or deaths in small day to day, the loss of a project, a dream of a love.
Risk in this complexity, it is intended to discuss some feces of death.
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Questoes Iniciais

A palavra Morte conceitualmente remete a nog¢ao de falecimento, término da vida;
desaparecimento, extin¢do. Algumas entidades mitologicas sio comumente a ela associadas e
sdo referidas em temas ou signos marcantes e, a0 mesmo tempo, recorrentes na literatura
sobre morte. Sdo elas: noite, trevas, regides profundas, terra, céu, destino, velhice, discordia,
sono e por fim, Eros - o amor.

Segundo Rodrigues (1983), o valor da vida e da morte mudou ao longo dos tempos.
Na virada do século XIX, com o advento da cultura industrial, onde o homem passa a ser visto
como produtor e consumidor de bens torna-se premente que ele dure mais; e o avango na
biologia médica e da industria da satde propiciaram o aumento da longevidade do ser humano
através de técnicas e cuidados. Até entdo, segundo ele, o homem apenas “dormia para acordar
em outro mundo”. Com a valorizagdo da vida e meios que lhe propiciaram qualidade, o
homem apegou-se aos valores de vida, sofrendo da anglstia ao se deparar com a finitude
representada pela morte.

Para Freud (1914-16 p. 332 — 333) a morte tornou-se questdo para o homem a partir de
seus sentimentos ambivalentes para com o outro. A morte de um inimigo podia ser concebida
sob forma de aniquilamento total, mas a perda de um ente querido — bem como odiado sob
alguns aspectos — fé-lo criar a no¢do de alma, de uma continuacdo p6és- morte, de forma que
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este, que antes da morte era fonte de 6dio e amor, passa a também ser fonte de temor e
respeito como espirito.

Acerca da percep¢ao dos vivos sobre os mortos, Enriquez (1990, p. 37- 38) diz que o
tabu estd intimamente ligado a essa relagdo. O morto contém um paradoxo, pois de um lado
compreende a sacralidade e do outro a impureza, carrega em si o signo do tabu e com ele, seu
poder sobre os vivos, de forma que qualquer aproximagdo a este signo torna impuro também
quem o toca.

A questdo da terminalidade ¢ importante de ser mencionada visto que mediante o
avanco da medicina, o paciente de SIDA tem um tempo variavel de vida, havendo véarios
casos de mais de 15 anos de sobrevida, levando os médicos a ja denominarem a SIDA de
doenga cronica nos ultimos anos.

Porém, a questdo aqui abordada refere-se precisamente a conjungdo entre os dois
termos que ocorreu, primeiramente devido a grande quantidade de mortes devido ao HIV, sua
rapidez, bem como a ndo descoberta de uma vacina ou cura definitiva, ainda que atualmente
haja uma sobrevida maior ¢ um controle grande das infec¢des oportunistas, levando a
cronicidade da doenca.

A contaminagdo e possibilidade de transmissdo via contato, modifica a percepcao da
doenca. Segundo Sesarino (2000, p. 68), a SIDA torna-se intermedidria da vida e da morte,
representa a expectativa de morte pela via sexual, interpondo-se no complexo caminho do
prazer. A sentenga de morte também ¢ acompanhada segundo o autor por um rechago social
que ele denomina de morte simbolica. O individuo HIV positivo carrega em si 0s signos € 0s
sinais da morte e da transgressdao implicados em seu corpo sob a forma da doenga.

Sesarino (2000) descreve a SIDA como um acontecimento social, um evento inédito
na historia devido a repercussdo que teve dentro de varios campos de conhecimento. Escreve
que diante dessa doenca desconhecida e de repercussao mundial devido a seu aparecimento
em todas as camadas sociais e raciais, houve uma producdo discursiva em larga escala, o que
originou varios significados de diferentes fontes para uma mesma realidade.

Neste sentido, aponta que na tentativa de entendimento do acontecimento SIDA, o
imagindrio coletivo defrontou-se com questdes relativas ao sexo e a moral e sua relagdo com
uma ‘epidemia mundial’.

Ainda segundo o autor, além do sexo, a SIDA evidenciou a impoténcia da medicina, a
impossibilidade da imortalidade, numa época em que a medicina, mediante tantos avangos,
pretende suprimir a morte. Num periodo da histéria em que mais se tenta negar a morte,
oculta-la, a SIDA vem e torna-a presente, real e acessivel a qualquer um.

SIDA e moralidade

Birman citado por Sesarino (2000, p. 8) afirma que para além da medicina, a SIDA
questiona os valores da sociedade e a sua sexualidade. Mostra que apesar da tentativa de

normatizagao, o desejo se impde e se expde de diferentes formas.
... por ser uma doenca mortal e se apresentar como uma epidemia, a AIDS transcende em muito o
universo técnico dos cuidados e da assisténcia médica, e revela alguns dos valores e a ética que funda
a nossa tradi¢do cultural. [...] O que estd em pauta na AIDS ¢é o reconhecimento do pluralismo do
desejo, com a constitui¢do de outra norma sexual e a suspensdo de qualquer interdi¢do em face do
desejo homossexual. O que esta em questdo com a AIDS ¢ o direito a vivéncia da sexualidade na sua
sinfonia polimorfa, na multiplicidade de desejos dos individuos.
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O individuo portador do virus, em virtude da forma de contaminagdo, ¢ visto como
aquele que transgrediu a interdicdo do uso moderado e controlado do desejo, ou porque
homossexual, ou porque excedeu a norma de fidelidade ao objeto heterossexual, ou seja,
excedeu-se em varias modalidades do desejo. Em contraponto, ha aqueles que contrairam o
virus por meio de transfusdao de sangue (hemofilicos), nascidos de maes infectadas ou ainda
aqueles que contrairam de seus parceiros heterossexuais que transgrediram a norma da
fidelidade. Assim, segundo Sesarino (2000), criou-se uma divisdo entre as vitimas € os
culpados da SIDA.

Diante disso, a divisdao ¢ entendida como irracional e serve para diferenciar aqueles a
quem, pode-se dizer, receberam a paga merecida por seu crime e aqueles a quem ¢ concedido
o beneficio da pena e da comiserag¢ao da sociedade moral.

A transgressio para a Medicina

O morto como tabu ndo pode ser tocado, traz em si a marca da impureza. Enriquez
(1990) acrescenta que os rituais de purificacao relacionam-se ao aspecto natural de poluicao
atrelado ao tabu do morto. Este retorna a natureza e todo retorno desta ordem ¢ apreendida
como impureza. A natureza enquanto ndo controlada e modificada pelo homem, a
primitividade, a forca do elemento nao civilizado, contido e trabalhado pela decantada razao
humana.

A natureza contra a qual a cultura luta por subjugar e controlar faz- se presente na
morte ¢ na doenca. Rebela-se a isso e apresenta-se no que ¢ recebido como desregulagem,
ofensa e agressdo. O corpo que transborda em suas secregdes ou em suas transgressdes — no
sentido do corpo que ndo se controla em face as regras — € o corpo tabu. O ato prevalecendo
sobre o verbo ¢ a natureza em sua prevaléncia sobre a cultura.

Freud postula que a base da crenca na vida pds — morte, ou seja, da negacao da morte
em si mesma, veio deste conflito de sentimentos: amor x odio, tristeza x alivio (satisfacao).
Num primeiro momento, a crenga na continuacdo da alma, e depois nessa vida pos- morte
como algo carregado de caracteristicas de satisfagdo, numa vida de mais promessas que a
atual, chegando ao ponto de crer-se apenas preparatdria para a futura.

As crencas mais claboradas atualmente teriam nascido da necessidade do homem em
conflito de negar a morte. Concorda-se com Enriquez (1990) ao destacar-se como foco dessa
dindmica o que popularmente se designa como visao de mundo, ou seja, conceito ou idéia sem
o qual homem nenhum vive, ou seja, sem o apoio sélido de uma resposta que seja concebida
como verdadeira e que dé suporte de fechamento a questdo crucial.

A negacdo da morte ainda esta presente, além do surgimento das idéias espirituais e de
continuidade, na propria exclusdo da morte da sociedade ocidental como jé citado. Relegar a
morte a espacos fechados, ndo falar sobre ela e esconder os signos que remetem a sua
presenca, tornou-se uma medida de protecdo contra esta — muitas vezes denominada —
‘indesejavel’.

Carneiro (2000) ainda apresenta o rechaco aos portadores de SIDA relacionando ao
conceito de dietética, que segundo ele, significava no mundo antigo ‘a arte de viver’ — uma
forma de lidar com a economia dos alimentos, do sexo, das relagdes. Transpondo esse
conceito a modernidade faz um paralelo com a falta e o excesso no uso dessa economia.

A partir desse conceito, afirma-se que a dietética da medicina ¢ a de que todo ser
humano nasce com uma cota de satde e que a doenga seria um uso errado desta cota, ou seja,
um uso errado da economia que foi dada a cada individuo. O portador do virus entdo, para o
autor, transgride a dietética da medicina na medida em que ndo soube cuidar de sua economia
de satde expondo-a contaminagao.
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Para o autor, para além da dieta transgredida na falta de cuidado que o paciente teve
consigo proprio, existe a forma como o fez, calcando- o ainda mais no erro e na forma como
errou. Diante disso, passa pelo julgamento de ter perdido sua cota de saide em agdes
proibidas pela moral vigente.

De modo geral, para a medicina hegemonica, a dieta dos prazeres deve ser regulada

pela possibilidade de contaminacdo. Ao gastar sua saude no excesso e no descontrole de seu
desejo, torna-se exemplo do fracasso da medicina para o mundo.
O que no mundo antigo recaia sobre a abstinéncia e o controle do uso sexual em favor da
saude, ou seja, de um bom uso dos prazeres, hoje recai sobre a forma de uso destes — do
objeto a quem ¢ direcionado, entrando em cena a homossexualidade e a prostituicdo como
instancias onde o portador dispensou seu dom primordial de satde e pelo qual paga com o
sofrimento no corpo.

A dietética da medicina, portanto, aponta para o seu entendimento do natural: o
individuo nasce com um capital em seu corpo e a doenga, entdo, objeto dessa ciéncia ¢ a
propria antinaturalidade, principalmente quando conseguida sob o dispéndio deste capital num
mau uso.

O ponto de desencontro e fracasso da medicina para o autor situa-se no fato desta nio
entender e lidar com a dimensdo desejante do ser humano. Propde solu¢cdes matematizadas
para um objeto de estudo que ndo segue a ordem matematica. O sujeito que transgride a
dietética da medicina, expde sua falta e 0 gozo que encontra em outros objetos que ndo a
saude total, ou seja, o sujeito goza onde a medicina ndo esta.

A transgressao para a Religiao

Para Carneiro (2000) a diferenca da medicina e da religido (cristd) quanto a dieta dos
prazeres, € que esta se baseia na falta fundamental do ser humano para propor uma idéia de
alguém Absoluto e sem falta, alguém completo.

O ser humano, agora portador, e ainda mais em falta, pode se redimir da divida que
contraiu por meio dos sacrificios e expiacdes, de modo a ter por fim, a recompensa final de
poder fruir prazer da presenga desse outro. Como no mito, a morte, regenera e possibilita a
passagem para uma nova vida torna o individuo portador capaz, por meio dela, de se
regenerar expiando seus pecados, podendo entdo ascender a um plano puro e casto.

Assim, a religido também propde um bom uso dos prazeres, propde a remissdo de
pecados e abandono de antigos habitos que levaram a contaminagdo. Eleva o outro a condigdo
de grande Médico — utilizando assim uma metafora médica — propondo uma cura, ainda que
em outro plano.

A religido propde entdo, para Carneiro (2000), um recomego a partir da falta, uma
constru¢do da cota de saude mediante o erro primordial que levou o individuo a
contaminagdo. Pode agora o portador reordenar, controlar seus desejos em fungdo e em
direcdo a um objeto perfeito e total.

Acrescenta ainda este autor também, que ndo deixa de ser um rechago ao paciente, na
medida em que a religido o acolhe na sua falta, apenas na medida em que se propde a ser
outro, negar o que tem de mais fundamental. Aceita o individuo desde que este abdique de seu
£0z0 € passe a viver em reniincia como seus irmaos.

Sesarino (2000) acredita que a SIDA atinge o individuo social, familiar e
economicamente. Para cada um, ela terd um significado e serd tratada de forma individual.
Em alguns casos, a tentativa de suicidio ou mesmo a contaminac¢do de outras pessoas sao
respostas a positivagao do HIV.
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E preciso dizer que a AIDS tem conjugadas causas morais, biologicas e responsabilidades humanas.
Ha muitas AIDS sob diversas formas de expressdo, mas vale destacar a AIDS dos ricos, que ¢ mais
controlavel, e a AIDS dos pobres, de dificil controle e rapida expansdo, sobretudo entre mulheres,
adolescentes e criangas. Ha finalmente a AIDS de cada um, contagiante e contagiosa, que leva
algumas pessoas, num ato de desespero, a praticarem do suicidio & contaminagdo. A AIDS envolve
um conjunto de situagdes dramaticas do ponto de vista médico, familiar, social e psicologico. Cada
individuo responde diferentemente as conseqiiéncias do significado do diagndstico. (Sesarino, 2000,
p. 64)

Para o autor, um dos significados correntes em torno da SIDA ¢ a interdi¢do. Esta ¢
sentida principalmente nas relagdes sexuais que passam a ser reguladas e sempre atravessadas
pela doenga. Assim, alguns portadores, mesmo cientes dos riscos de contaminacao a outros ou
de aumento da carga viral em si, acabam por ndo seguir essa nova ordem de precaugdes, o que
o autor vai chamar de ritual de morte.

Sobre os multiplos sentidos atribuidos a doenga, Carneiro (2000) acrescenta as
principais infecgdes que surgem em fungdo da imunodeficiéncia. Defende a idéia de que a
SIDA traz consigo multiplos significantes pela quantidade de doencgas a que ¢ capaz de expor
o portador. Para o autor, a SIDA acrescenta ao corpo unificado uma mudanca estética que
denuncia a doenga e tantas multiplas infec¢des que invadiriam de significantes da ordem do
insuportavel.

A SIDA e a castracio

Como citado anteriormente, a SIDA ¢ recebida pelo sujeito como uma interdi¢do. Para
Klouri (1993, p. 8) constitui uma ameaca de castracdo na medida em que poe o individuo
diante de limitagdes e impossibilidades. Segundo a autora, a SIDA provoca nos pacientes uma
angustia de castracdo e uma ferida narcisica relacionada ao desfiguramento corporal a qual,
por vezes, tenta-se fugir antecipando-se a morte.

Uma pessoa HIV positivo passa por grande sofrimento psiquico, pois ¢ obrigado a
deparar-se com varias perdas, atualizando a castragdo. De um certo modo, as varias
dimensdes da sindrome expde o individuo também a conflitos internos muito anteriores,
questdes pessoais que sdo trazidas a tona no momento de fragilizagdo. Tem de reorganizar sua
vida em torno destas perdas, da presenca da morte, do possivel afastamento dos amigos e
familiares, da remodelagao de suas relagdes afetivas e sexuais.

Por fim, além de experenciar lutos e reorganizar questdes objetivas e subjetivas
importantes, o sujeito esta agora sob o olhar e julgamento da sociedade que tende a
culpabiliza-lo por sua condi¢do. Assim, o portador € obrigado a sofrer sozinho as perdas, que
para a sociedade, ele mesmo teria buscado em seu comportamento irresponsavel.

Conclusao

No centro de todas as discussdes sobre a SIDA e promogao da satde continua sendo o
ser humano e a posicdo que ocupa em uma sociedade consumista, preconceituosa e
imediatista. A complexa relagdo entre saude e doenca se constitui sob os contornos dados
pelas formas reguladoras da estrutura econdmico-social.

Este trabalho teve como objetivo formular algumas consideragdes acerca da questio
SIDA proximo ao final da primeira década do século XXI. De modo geral, embora se tenha
obtido significativos avangos no tratamento e na prevencao ainda ha muito para se conquistar.
Alias, parte desse avango pode alavancar um sucesso enganoso que leva a engodos,
desmobilizacdo e ignorancia.
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A SIDA ainda é uma epidemia que se agrava nos paises ¢ comunidades mais pobres. E
uma epidemia que resvala em politicas de saude publica, direitos humanos, cidadania,
sexualidade e também em outros aspectos como concepgdes politicas, filosoficas, religiosas,
morais, entre outras. .

Nessa linha, destacam-se ainda nos dias atuais questdes referentes ao preconceito em
relacdo a propria sindrome, ao portador HIV positivo, a sexualidade humana e a morte. Nessa
mesma linha entende-se que ¢ acrescentado o fator sdcio-econdmico que acentua ou relativiza
essas questoes.

A relagdo do homem com a morte mediante um diagnostico nem sempre
compartilhado de modo adequado, reifica a percepcdo da morte hegemodnica na atualidade,
seu distanciamento e exclusdo dos elementos que remetem a ela, as crengas e sua lida com o
tabu dos mortos.

Neste trabalho também se explanou sobre a moral sexual implicada na mesma, a
normatizacdo das regras sexuais para a sociedade e a culpabilizagdo pela transgressao.

Como ja dito, algumas consideragdes foram feitas, muitas outras ainda merecem advir.
A morte e o sexo compreendem campos vastos de estudo e assim como a SIDA, tem pela
complexidade, abrangéncia e importancia, de constar como fundamento da formacgdo do
profissional que lida com o ser humano.
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